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Derwent Title: 

Bone pin for long hollow bones - made of nickel titanium alloy which is 
malleable at low temperatures and resumes its original shape at body heat 




Abstract: 

The following data are taken from the documents submitted by the applicant 
Priifungsantrag in accordance with 44 PatG are posed bone nail fiir the Mark 
space nailing of long tubing bones the invention concerns a bone nail (10) fur the 
Mark space nailing of long tubing bones (16). In order to avoid to-satzliche 
transverse bolting devices or a drilling out of the marrow area (19) within the 
shank range, gemafi the employment of a bone nail from a nickel titanium alloy 
is suggested to the invention, which at a temperature, which is smaller than the 
human Korpertemperatur, is plastic ductile and assumes with Korpertemperatur 
again the urspriingliche form, whereby the bone nail exhibits with 
Korpertemperatur at least one deflection (12, 13, 14) of the straight axle center 
and at the lower temperature into an essentially straight process is bringable. 
Thus the bone nail can strut itself firmly 
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Prufungsantrag gem. § 44 PatG ist gestellt 



@ Knochennagel fiir die Markraumnagelung langer Rohrenknochen 

© Die Erfindung betrifft einen Knochennagel (10) fur die 
Markraumnagelung langer Rohrenknochen (16). Um zu- 
satzliche Querverriegelungen oder ein Aufbohren des 
Knochenmarkraumes (19) im Schaftbereich zu vermei- 
den, wird gemaB der Erfindung der Einsatz eines Kno- 
chennagels aus einer Nickel-Titan-Legierung vorgeschla- 
gen, die bei einer Temperatur, die geringer als die 
menschliche Korpertemperatur ist, plastisch verformbar 
ist und bei Korpertemperatur wieder die ursprungliche 
Form annimmt, wobei der Knochennagel bei Korpertem- 
peratur wenigstens eine Auslenkung (12, 13, 14) von der 
geraden Mittelachse aufweist und bei der niedrigeren 
Temperatur in einen im wesentlichen geraden Verlauf 
bringbar ist. Dadurch kann sich der Knochennagel fest in- 
nerhalb des Markraumes verspannen und den Knochen 
- gut 
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Bcschrcibung 

Die Erfindung belriffi. einen Knochennagel fur die Mar- 
kxaumnagclung langcr Rdhrcnknochcn. 

Knochennagelungen werden in der Unfallchirurgie bei 5 
Scl i;j 11 fr^k 1 iircn von Rdhrenknochen tier unteren oder obe- 
rcn Extrcmitat verwendct. Die Knochennagelungen diencn 
zur Stabilisierung des Knochens wahrend des Heilungspro- 
/.esses. /liin Tir/iden der ausreichenden Stahililal isl es be- 
kannt, den untcrschicdlich bcmcsscncn Markraum im mitt- 10 
leren Schaftbereich des Knochens gleichmaBig aufzuboh- 
ren, damit der Nagel sich dort auf langerer Strecke fest ver- 
klcmmt. Markraumbohrungcn zcrstdrcn ernahrende Kno- 
chengefaBe, sie mindern dadurch die Durchblutung des 
Knochens und wirken sich sonii! nachleilig auf den Hei- 15 
lungsprozcB aus. 

Bei gelenknahen Schaftbruchen gelingt eine soLche Na- 
gelverkeilnng niillels del Bohmng aul'gmnd des n;il iirl ich 
crwcitcrtcn Markraumcs nicht mohr. Es ist dahcr bcispicls- 
weise aus der EP0251 583 A2 bekannt, zusatzliche Quer- 20 
verriegelungen in Eonn von Schrauben vor/.usehen. Diese 
Schraubcn werden untcr Rdntgcnsicht durch den Knochcn 
und durch entsprechende Bohrungen im NageL gefiihrt. Da 
iniiulcslcns /.wei bis tlrei soldier Querverriegelungen einge- 
sctzt werden miisscn, bedcutet dies nicht nur cine Auswci- 25 
tung des Eingriffs mit vennehrterStrahlenbelastung, es wer- 
den durch gelrennle Wund/.ugange und Knochenbohrungen 
zusatzliche Schadcn zugefiigt. Querverriegelungen sind zu- 
dem technisch schwierig und daher nicht selten mit Kompli- 
kationen behaftet. Eerner stellt das Arbeiten unter Rdntgen- 30 
sich! cine erhdhle Slrahlenhelaslung niehl nur lur den Pa- 
tienten sondern auch fur den Chirurg dar. 

Der Erfindung liegl die Aufgabe zugrunde, einen Kno- 
chcnnagcl so zu verbessern, daB die Nachtcilc der hcr- 
kdmmlichen Knochennagelungen vermieden werden. 35 

Die Aufgabe wird geniiiB der Erfindung durch einen Kno- 
chcnnagcl aus cincr Nickel- Titan- Lcgicrung gcldst, die bei 
einer Temperatur, die geringer als die menschliche Korper- 
lemperalur isl, plaslisch verfnrmbar isl und bei Kdrperlem- 
peratur wicder die urspriinglichc Form annimmt, wobci der 40 
Knochennagel bei Kdrpertemperatur wenigstens eine Aus- 
lenkung von der geraden Mitleiachse aiilwcisl und bei der 
nicdrigcrcn Temperatur in einen im wcscntlichcn geraden 
Verlauf bringbar ist. Die Verwendung einer Titanlegierung 
mil. Ihennomechanischem Menioryeffek! und diese Ausbil- 45 
dung des Knochcnnagcls haben den Vortcil, daB der Nagel 
in seiner geraden, tiefgekuhlten Form in einfacher Weise in 
den Markraum getrieben werden kann. Sobald der Nagel die 
Kdrpertemperatur annimmt, crhalt cr seine urspriinglichc 
Form und kann sich innerhalb des Markraumes verspannen. 50 

Eine derartige Nickel-Tilan-Legierung isl beispielsweise 
aus der DE42 10 801 Al bekannt. Die dort bcschricbcnc 
Nickel-Titan-Legierung enthalt als Beimischung 0,017% 
0 2 , 0,0005% H 2 , 0,01 5% N 2 und 0,1 3% C. Diese Nickel-Ti- 
tan-Legierung ist kompatibel zum menschlichen Korper und 55 
kann nach erfolgter Heilung im Korper verbleiben. In dieser 
Druckschrift werden Implantate aus der Legierung fiir die 
Bchandlung von Fraktioncn im Gcsichtsbcrcich beschric- 

Der Vorteil besteht vor allem darin. tbiB ein gleichma'Riger 60 
Halt des Nagels im Markraum geschaffen werden kann, 
ohne daB zusatzliche Querverriegelungen erforderlich sind. 
Auch istes nicht inchr erforderlich, den Knochenmarkraum 
aufzubohrcn. Die Schadigung des Knochens durch den cin- 
zusetzenden Knochennagel wird somit auf ein Minimum, 65 
namlich die Einfiihroffnung fiir den Nagel, redu/.iert, so daB 
der HeilungsprozeB nicht zusatzlich behindert wird. 

GemaB einer zweckmaBigen Ausfuhrungsform der Erfin- 



dung ist vorgeschen, daB der Knochennagel bei Kdrpertem- 
peratur zumindest im oberen und/oder im unteren Bereich 
eine Auslenkung aufweisl, so daB sich der Knochennagel im 
crwcitcrtcn oberen bzw. unteren Bereich des Markraumcs 
der Diaphyse verspannt. In diesem Bereich kann sich der 
Knochenn jgcl nocli ohne weileres gegen die Knochcnuan- 
dung verspannen, so daB cine cvcntucll dazwischen liegende 
Fraktur gut abgestutzt werden kann. 

GemaB einer anderen Ausfuhrungsform der Erfindung 
wcist der Knochennagel bei Korpcrtcmpcratur wenigstens 
zwei in jeweils eine andere Richtung gebogene Auslenkun- 
gen auf. 1'erner kann vorgeschen werden. daB der Knochen- 
nagel bei Korpcrtcmpcratur wellcnformig ausgcbildct ist. 
Auch kann es zweckmaBig sein, wenn wenigstens ein freies 
Ende des Knochennagels bei Kdrpertemperatur einen gebo- 
genen Verlauf aufweist, so daB sich der Nagel im Bereich 
der Epiphyse abstutzt. Durch diese zusatzlichen MaBnah- 
nien kann sich der Knochennagel gut ini Markraum I'csl- 
spanncn, ohne daB ein Bereich zu stark bcansprucht wird. 

Grundsatzlich ist es zweckmaBig, wenn die Auslenkun- 
gen an den Verlauf des Markraumes des zu nagelnden Kno- 
chens nahczu angcpaBt sind. Der Verlauf des Markraumcs 
kann beispielsweise anhand der ohnehin zu tatigenden Rdnt- 
genaufnahme ermittelt und Nagel mit entsprechender Ab- 
mcssung aus cincm vStandardsortimcnt ausgcwahlt werden. 
Hiermit kdnnen ferner die Ausrichtung und/oder die Lage 
der Auslenkungen an die Page der Fraklur angepaRl. werden. 
Dies hat den Vortcil, daB cine Anordnung einer Auslenkung 
im unmiltelbaren Bruchbereich vermieden werden kann. 

GemaB einer weiteren Ausfiihrungsi'orni der Erliiidung isl 
vorgeschen, daB der Knochennagel im Bereich des Nagcl- 
kopfes mit einem in bezug auf eine Verdrehung um die Mit- 
lelachse asymmetrisch ausgebildelen Bereich versehen ist, 
so daB cine cindcutigc Oricnticrung des Nagels in cingc- 
flihrter Lage mdglich ist. Dies hat den Vorteil, daB der Chir- 
urg den Nagel in eingelriebener Page verdrehen kann, um 
die Ausrichtung der Auslenkungen an den Verlauf des Mar- 
kraumes anzupasscn. Dies isl insbesondere dann vorteilhali, 
wenn der Nagel uul.erschiedlich stark gekriimmle Auslen- 
kungen aufweist, Es kann beispielsweise vorgeschen wer- 
den, daB dieser Bereich des Nagels eine Kerbe aufweist, die 
mit einem Drehwerkzeug in Eingriff bringbar ist, um ein 
Verdrehen und Ausrichten des Knochcnnagcls zu crmdgli- 
chen. Auch kann dieser Bereich als ein in eine Richtung 
weisender Haken ausgebildet sein, der zudem als Zugmiltel 
fur ein spatcrcs Entfcrncn des Nagels diencn kann. 

Der Halt des Nagels wird durch das Zusammenwirken der 
Auslenkungen mit der Tnnenwandung des Markraumes be- 
wirkt. Es ist nicht mohr erforderlich, daB der Durchmcsscr 
entsprechend dem ggf . aufgebohrten Markraum in der Mitte 
des Knochenschaftes bemessen und dern/.ufolge relativ 
schwer ist. Viclmchr kann vorgeschen werden, daB der Kno- 
chennagel einen Durchmesser aufweist, der kleiner als das 
kleinsle lichle MaB des Markraunies isl. Dies hat /.um einen 
den Vorteil, daB der Nagel in der geraden, tiefgekuhlten 
Form relativ leicht einfuhrbar ist. Zum anderen besteht ein 
Vortcil darin, daB der Nagel relativ leicht isl und einen gcrin- 
gcrcn Matcrialaufwand crfordcrt. Dadurch kdnnen eventu- 
elle Mehrkosten durch die aufwendigere Legierung ausge- 
glichen werden. 

Fiir eine feste Verspannung ist es ferner zweckmaBig, 
wenn der Abstand der Maxima wenigstens zweier sich senk- 
recht zur Mittelachse in entgegengesetzte Richtungen kriim- 
menden Auslenkungen grdBcr als das klcinstc lichtc MaB 
des Markraumes ist. Hierdurch wird ein sicheres und testes 
Verspannen des Knochennagels im Markraum bewirkt. 

Je nach AusmaB des Knochenmarkraumes und des Na- 
gels kann vorgesehen werden, daB mehrere derartiger Kno- 
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chcnnagcl cingcsctzt wcrdcn. Die cinzolncn Nagcl konncn 
dann so ineinander verdreht sein, daB eine optimale Abstiit- 
/.Ling er/.iell. werden kann. 

Es kann auch vorgeschen wcrdcn, daB zusatzlich cin gera- 
der Nagel eingesetzt wird, an den sich die anderen ge- 5 
kriininiluN Nagel absliil/.en konncn. TTici kann vorgesehen 
wcrdcn, daB im Fallc cincr Entfcrnung dcr Knochcnnagcl 
zuerst der gerade Nagel entfernt wird, so daB die ubrigen, 
gekriimml.en Nagel entspannl werden uni I leichl.er herausge- 
zogen wcrdcn konncn. Grundsatzlich ist jedoch cin Entfcr- 10 
nen eines gekriimmten Nagels aufgrund der Elastizitat des 
Legierung ohnehin nioglich. Da jedoch die Nickel-Titan-Le- 
gicrung korpcrvcrtraglich ist, miisscn die Knochcnnagcl nur 
in Ausnahmefallen entfernt werden. 

Die Erfindung wird im folgenden anhand der schema!!- 15 
schen Zcichnung nahcr crlautcrt. Es zeigen: 

Fig. la-b einen Knochennagel gemaB der Erfindung, 

Fig. 2 einen Oberschenkelknochen, der mit Knochenna- 
gcln gcmaB dcr Erfindung gcnagclt ist, 

Fig. 3 einen Oberarmknochen, der mit Knochennageln 20 
gemiiB der Erfindung genagelt isl, 

Fig. 4 cincn Knochcnnagcl fur einen Oberarmknochen, 
und 

Fig. 5 eine Knochenniarkriagelung eines Unterarms. 

In den Fig. la und lb ist cin Knochcnnagcl 10 fur die 25 
Markraumnagelung langer Rdhrenknochen, wie z. B. die 
der oberen und unteren Exlrertiilalen des Menschen, sche- 
matisch dargcstcllt. Dcr Knochcnnagcl 10 bestcht aus cincr 
Nickel- Titan-Legierung mit thermomechanischem Me- 
niory-Elickl, il. h. aus cincr VIetallegierung, die bei eincr 30 
licl'cn TeniperalLir, die geringer als die niensehlichc Korpcr- 
temperatur ist, plastisch verformbar ist und bei Korpertem- 
peralur wieder die urspriing liche l-'onn crhiill. Die liefe Tem- 
pcratur kann bcispiclswcisc -10°C bis -20°C betragen. 

Fig. lb stellt den Knochennagel 10 in seiner ursprungli- 35 
chen Form bei Korpertemperarur dar. Der Knochennagel 
wcist mchrcrc, in untcrschicdlichc Richtungcn senkrecht zur 
Millelachse 11 gekriimmle Auslenkungen 12. 13, 14 auf. 
Das untere freie Ende 15 isl /.udeTn nach auBen gebogen. Die 
cin/.clncn Auslenkungen sind in bc/.ug auf die Millelachse 40 
in elvva wellcnlorniig ausgehildel, so daB der gesamte Kno- 
chennagel wellcnlorniig cnllang der Millelachse 11 verlauft. 

Dcr Knochcnnagcl wird zur Vorbcrcitung cincr Nagclung 
tiefgekuhlt und in die in Fig. la dargestellte gerade Form ge- 
braeht. In diesern liefgekiihllen Zusland kann der Knochen- 45 
nagel problcmlos in den Markraum cingefiihrt wcrdcn. Im 
Laufe der Zeit wird sich der Knochennagel auf Korpertem- 
peratur erwarmen und sich wieder in die urspriingliche 
Form gcmaB Fig. lb vcrformcn. 

Der Vorteil einer Knochennagelung mit einem derartigen 50 
Knochennagel ist aus den Fig. 2 und 3 ersichllich. In Fig. 2 
ist cine Nagclung cincs Obcrschcnkclknochcns 16 dargc- 
stellt. Der Oberschenkelknochen 16 ist im mittleren Schaft- 
bereich 17 gebrochen. Die dargestellte Markraumnagelung 
wird mit zwei Knochennagel entsprechend der Fig. la, b 55 
durchgefuhrt, indem der gerade Knochennagel 10 (Fig. la) 
in ublicher Weise von oben im Bereieh der Gelenkkugel 18 
in den Markraum 19 cingefiihrt wird. 

Nach Beendigung des Nagelvorganges stellt sich der ur- 
spriingliche gekrummte Verlauf der Knochennagel entspre- 60 
chend Fig. lb ein. Durch die ausgelenkten Bereiche 12, 14 
kann sich der Knochennagel 10 im oberen erweiterten 
Schaftbereich 20 und im unteren erweiterten Schaftbereich 
21 des Markraumcs 19 abstiitzen. Die mittlcrc Auslcnkung 
13 ist etwas schwacher ausgebildet und befindet sich in un- 65 
mittelbare Nahe der Fraktur 22 und kann dort den einzel nen 
Bruchstiicken einen guten Halt bieten. Durch das ge- 
krummte freie Ende 15 wird der Knochennagel ferner im 
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Bcrcich dcr Epiphysc 23 des Knochcns 16 vcrankcrt. Dcr 
Knochennagel stiitzt sich demnach in den Bereichen 20, 21 
der Diaphyse, in der unteren Epiphyse 23 und in der oberen 
Einschlagoffnung 24 ab. Dadurch kann cin sichcrcr Halt des 
Knochennagels 10 gewahrleistet werden. 

In der Fig. 3 isl eine Knochennagelung cincs Oherarni- 
knochens 25 dargcstcllt. Dcr cntsprcchcndc Knochennagel 
26 ist in Fig. 4 gezeigt. Der Verlauf des Knochennagels 26 
isl an den Verlauf des Markraumes 27 des Oberannkno- 
chens 25 angcpaBt und weist cine starkcrc Auslcnkung 28 
im oberen Bereieh auf. 

Entsprechend zu dem vorher beschriebenen Nagelvor- 
gang wird auch dcr Obcrarmnagcl 26 zunachst ticfgckiihlt in 
die gerade Form gebracht und in den Markraum 27 getrie- 
ben. Hier wird ein weilerer Vorteil dieses Knochennagels 
dcutlich. Mit hcrkommlichcn Knochennageln war es stcts 
erforderlich, den Nagel im Schulterbereich 29 einzufuhren 
und durch mindestens eine Querverriegelung fest.zuset.zen. 
Dicsc Knochennagelung ist schr aufwendig und mit Nach- 
wirkungen fur den Patienten verbunden. Da sich nunmehr 
der Knochennagel 26 selbsttalig irn Markraum verspannt, isl. 
cs moglich, den Knochcnnagcl von der Ellcnbogcnscitc 30 
einzufuhren. Hierdurch wird der operative Auf wand und die 
Nachwirkungen derNagelung bei dem Palienlen wcsenllich 
rcduzicrt. 

In Fig. 5 ist die Markraumnagelung eines gebrochenen 
TJnlcrainis dargeslelll. TTicr sind sowohl die File 31 als audi 
die vSpcichc 32 mit jewcils zwei rclativ diinncn Knochenna- 
geln 33, 34 genagelt. Die Knochennagel weisen hierzu bei 
K6rpert.emperat.ur eine Vielzahl von wellenformigen Aus- 
lenkungen auf, urn sich gleichmaBig in dem rclativ diinncn 
Markraum der Unterarmknochen zu verspannen. 

In der Zcichnung sind die Krioclienriagclungen slels mil 
zwei Knochcnnagcl durchgefuhrt worden. Es ist sclbstvcr- 
standlich, daB in Abhangigkeit von der GroBe des Knochens 
und den inneren AusmaBen des Markraumes auch drei oder 
mchrcrc Knochcnnagcl erforderlich sind bzw. lcdiglich cin 
Knochennagel ausreichend sein kann. Auch ist. cs nioglich, 
den gekriimmten Verlauf des Knochennagels vorab an den 
Verlauf des Markraumcs und an die Lagc dcr Fraktur anzu- 
passen. Hierzu ist lediglich das Rontgenbild erforderlich, 
das in der Regel ohnehin bei jeder Knochenbruchbehand- 
lung angefcrtigt. wird. Dcr Nagcl kann somit. cincn optima- 
len Halt im Markraum finden, ohne daB die Bruchstelle 
QbennaBig belastet wird. 

Es ist. offcnsichtlich, daB durch die oben beschriebenen 
Nagel 10, 26 eine Knochennagelung leicht durchgefuhrt 
werden kann. Tnsbesondere verspannt sich der Knochcnna- 
gcl 10, 26 von sclbst im Markraum, so daB zusatzlichc Qucr- 
verriegelungen und/oder eine Aufbohrung des Markraumes 
irn rriillleren Schafl.bereieh nichl. erforderlich sind. Hier- 
durch wcrdcn dem Knochen neben dcr cigcntlichcn Fraktur 
keine weiteren Schaden zugefiigt, so daB der Heilungspro- 
zeB nicht verzeigert wird. 

Bezugs/cichcnlislc 

10 Knochcnnagcl 

11 Mittelachse 

12 Auslenkung 

13 Auslenkung 

14 Auslenkung 

15 freies Ende 

16 Oberschenkelknochen 

17 Schaftbereich 

18 Gelenkkugel 

19 Markraum 

20 oberer Schaftbereich 
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21 untcrcr Schaftbcrcich 

22 Fraktur 

23 Epiphyse 

24 Einschlagoffnung 

25 Oberarmknochen 5 

26 Knochennagel 

27 Markraum 

28 Auslenkung 

29 Schulterbereich 

30 Ellcnbogcnscitc 10 

31 Elle 

32 Speiche 

33 Knochennagel 

34 Knochennagel 

15 

Patcntanspriichc 

1. Knochennagel (10, 26) fur die Markrauninagelung 
langcr Rohrcnknochcn (16, 25) aus cincr Nickcl-Titan- 
Legierung, die bei einer Temperatur, die geringer als 20 
die nienschliche Korperlemperalur isl, plaslisch ver- 
formbar ist und bei Korpertemperatur wicder die ur- 
spriingliche Form annimmt, wobei der Knochennagel 
bei Korpertemperatur wenigstens eine Auslenkung (12, 
13, 14, 28) von der geraden Mittclachsc (11) aufweist 25 
und bei der niedrigeren Temperatur in einen im wesent- 
lichen geraden Verlaufbringbar isl. 

2. Knochennagel nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der Knochennagel bei Korpertemperatur 
/.uniindesl ini nberen Bereich und/oder im nnleren Ik'- .'0 
rcich cine Auslenkung (12, 14) aufweist, so daB sich 
der Knochennagel im erweiterten oberen bzw. unteren 
Bereich (20, 21) des Markraumes (19, 27) der Dia- 
physc vcrspannt. 

3. Knochennagel nach Anspruch 1 oder 2, dadurch ge- 35 
kennzeichnet, daB der Knochennagel bei Korpertempe- 
ratur wenigstens zwei in jewcils cine andcrc Richtung 
gehogene Auslenkungen (12. 13, 14) aufweist. 

4. Knochennagel nach einetri der Anspriiche 1 bis 3, 
dadurch gckcnnzcich.net, daB der Knochennagel bei 40 
Korpertemperatur wellenformig ausgebildet ist. 

5. Knochennagel nach einem der Anspruche 1 bis 4, 
dadurch gckennzcichnct, daB wenigstens cin frcics 
Ende (15) des Knochennagels bei Korpertemperatur ei- 
nen gebogenen Vcrlsiuf anl'wcisl. sodaR sich der Kiigcl 45 
im Bereich der Epiphyse (23) abstiitzt. 

6. Knochennagel nach einem der Anspruche 1 bis 5, 
dadurch gekenn/.eichnel. dafi die Auslenkungen an den 
Verlauf des Markraumes (19, 27) des zu nagclndcn 
Knochens (16, 25) nahezu angepaBt sind. 50 

7. Knochennagel nach einem der Anspruche 1 bis 6, 
dadurch gckennzcichnct, daB die Abmcssung, die Aus- 
richtung und/oder die Lage der Auslenkungen an die 
Lage der Fraktur (22) angepaBt. sind. 

8. Knochennagel nach einem der Anspruche 1 bis 7, 55 
dadurch gekennzeichnet, daB der Knochennagel einen 
Durchinesser aufweist, der kleiner als das kleinste 
lichtc MaB des Markraumes ist. 

9. Knochennagel nach einem der Anspruche 1 bis 8, 
dadurch gekenn/.eichnel. daB der Absland der Maxima 60 
wenigstens zweier sich senkrecht zur Mittelachse in 
entgegengesetzte Richtungen kriimmenden Auslen- 
kungen groBer als das kleinste 1 1 chic MaB des Markrau- 

10. Knochennagel nach einem der Anspruche 1 bis 9, 65 
dadurch gekennzeichnet, daB der Knochennagel im Be- 
reich des Nagelkopfes mit einem in bezug auf eine Ver- 
drehung um die Mittelachse asymmetrisch ausgebilde- 



tcn Bereich verschen ist, so daB cine cindcutigc Oricn- 
tierung des Nagels in eingefiihrter Lage moglich ist. 
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